XIII Coléquio Técnico Cientifico de Saiide Unica,
Ciéncias Agrarias e Meio Ambiente

AVALIACAO ULTRASSONOGRAFICA DO LINFOMA ALIMENTAR E DOENCA INFLAMATORIA
INTESTINAL EM FELINOS: REVISAO DE LITERATURA

Adriane Saraiva Espeschit'*, Anelise Carvalho Nepomuceno', Bruno Ferrante', Beatriz Soares Iglesias Ambrosio de Campos?,

Iaritza Ketley Forneli?, Izabela Patricio de Souza® e Kenia Mara Magalhdes Campos Cardoso*.
'Discente no Curso de Medicina Veterinaria — Universidade Federal de Minas Gerais - UFMG — Belo Horizonte/MG — Brasil — *Contato: drisespeschit@gmail.com
! Docentes do Curso de Medicina Veterindria — Universidade Federal de Minas Gerais — UFMG — Belo Horizonte/MG — Brasil
’Discente no Curso de Medicina Veterindria — Universidade Federal de Minas Gerais - UFMG — Belo Horizonte/MG — Brasil
*Médica Veterindria da empresa Petpixel Diagndstico por Imagem - Belo Horizonte/MG — Brasil
‘Médica Veterindaria e Doutoranda — Universidade Federal de Minas Gerais - UFMG — Belo Horizonte/MG — Brasil

INTRODUCAO

O linfoma alimentar (LA) e a doencga inflamatdria intestinal (DII) sdo as
afeccOes gastrointestinais com maior ocorréncia entre os felinos
domésticos'. Ambas apresentam sintomas clinicos, exames laboratoriais e
de imagem muito semelhantes, dificultando o diagndstico'**#. O método
preconizado de diagnoéstico de ambas as doengas € o histopatologico, mas
tem um carater invasivo e demais diagnosticos diferenciais devem ser
descartados antes de submeter os animais a tal procedimento'?. Assim,
esse resumo ira focar no aspecto ultrassonografico normal das areas que
sdo acometidas nessas doengas, as alteracdes causadas pelo linfoma
alimentar e pela doenca inflamatoria intestinal e os possiveis diagndsticos
diferenciais.

MATERIAL

Tabela 1: Valores de referéncia para espessura de segmentos intestinais
(Adaptado de Winter, 2013 e Pennick, 2015).

Estomago Duodeno Jejuno ileo Célon
0,18 cma 0,22 cm a 0,22cma 0,28 cm a 0,12cma
0,4 cm 0,25 cm 0,25 cm 0,28 cm 0,15 cm

A pesquisa bibliografica foi desenvolvida utilizando banco de dados,
como Google Académico, Scielo e Pubvet, bem como consultas em
livros e demais artigos de revistas indexadas, compilando dados
abrangendo temas como avaliagdo ultrassonografica em felinos, linfoma
alimentar e doenga renal cronica. As palavras chaves utilizadas na busca
foram: ultrassonografia, linfoma, doenga inflamatoria intestinal e felinos.

RESUMO DE TEMA

O linfoma ¢ um neoplasia maligna com origem linfocitéria, ¢ pode ser
classificado quanto a sua forma anatdmica em multicéntrica,
mediastinica, alimentar e extranodal®’. A forma alimentar pode acometer
estomago, intestino delgado ou grosso, figado e pancreas com um
infiltrado de linfécitos neoplasicos, podendo ter ou ndo o envolvimento
de linfonodos mesentéricos®’. J4 a doenca inflamatdria intestinal
compreende um conjunto de doengas intestinais cronicas que acometem a
lamina propria da mucosa, devido a um infiltrado difuso de células
inflamatorias". Linfoma, de forma geral, representa 1/3 de todas as
neoplasias malignas diagnosticadas nessa espécie, sendo que a forma
alimentar ¢ a mais comum dentre as quatro formas anatémicas®’. J4 a
prevaléncia da DII é obscura, devido ao grande niimero de doengas
cronicas que compdem essa classificagio.

Ambas as patologias apresentam sinais clinicos muito semelhantes e
inespecificos'. Os principais sinais descritos sdo perda de peso
progressivo, vOmitos, diarreia, anorexia e menos frequentemente,
letargia, polidipsia, polifagia e poliuria®*’. Além disso, ambas as doengas
estdo associadas com alteragdes hepaticas e pancreaticas, possivelmente
devido a anatomia Unica do gato, em que ha uma intima relagao entre os
tratos biliar, pancreatico e duodenal, a chamada “triade felina” >¢%,

No exame ultrassonografico em pequenos animais, ¢ possivel avaliar os
segmentos intestinais, bem como as camadas da parede intestinal, sendo
estas a mucosa, submucosa, muscular e serosa’. A localizagio,
proximidade com as estruturas adjacentes e particularidades de
estratificag@o permite distinguir os segmentos duodeno, jejuno e ileo do
intestino delgado. Em gatos, ndo ha diferengas significativas entre a
espessura do duodeno e jejuno, mas o ileo, principalmente na regido de
jungdo ileocolica, possui uma submucosa e muscular bem proeminente,
levando a um segmento com espessura maior que as demais, mesmo em
condigdes normais’(Fig. 1). O intestino grosso, dividido em ceco, € os
segmentos ascendente, transverso ¢ descendente do cdlon, também possui
parede dividida em camadas, embora tenha uma espessura menor que a
parede dos segmentos de intestino delgado. Na Tabela 1, podemos ver os
valores de referéncia para espessura de parede de intestino em gatos’.

Jejuno

Figura 1: Segmento de jejuno (a) e ileo (b) com espessuras preservadas e
manutengdo das camadas parietais (Fonte: Médica Veterinaria Izabela
Patricio de Souza).

Além dos segmentos intestinais, o figado, sistema biliar e o pancreas
devem ser avaliados. Em condigdes normais, o figado ¢
hiper/isoecogénico a cortical renal e hipoecogénico ao bago, além de ter
bordas afiladas e uma ecotextura levemente grosseira quando comparada
ao bago’. O sistema biliar é composto pela vesicula biliar, ducto cistico,
ductos hepaticos, ducto colédoco e papila duodenal, embora os ductos
hepaticos ndo sejam visualizados ultrassonograficamente em condi¢des
normais®. A vesicula biliar em gatos ¢ localizada em uma fissura no lobo
medial direito do figado, com aspecto anecogénico e libera seu conteudo
por meio do ducto cistico e ducto biliar comum, que seguem caudalmente
para o duodeno, sendo que o caminho desses ductos em felinos ¢ mais
longo e tortuoso’.

Em relacdo aos linfonodos, as cadeias hepaticas, gastricas,
pancreatoduodenais, jejunais e coélicas devem ser avaliadas quando
suspeitar de afecgdes gastrointestinais®>. Ao exame ultrassonografico em
modo B, podemos avaliar tamanho, contorno, borda, forma, arquitetura,
ecotextura e ecogenicidade do parénquima dos linfonodos®’. O aspecto
normal de um linfonodo geralmente ¢ isoecogénico ou hipoecogénico ao
tecido adiposo adjacente, bordas regulares, com uma céapsula
hiperecogénica, com formato fusiforme a ovalado®'°.

O pancreas, por sua vez, ¢ dividido em corpo, lobo direito e lobo
esquerdo, em gatos o lobo esquerdo ¢ mais alongado e evidente, sendo
geralmente a por¢do mais facilmente visualizada na avaliagdo
ultrassonografica’. O lobo esquerdo tem uma espessura normal de 0,58
cm, sendo que os contornos nem sempre sdo bem definidos e tem aspecto
isoecogénico a ligeiramente hiperecogénico aos lobos hepaticos
adjacentes e isoecogénico ao tecido adiposo’.

As alteragdes de imagem ultrassonografica sdo de grande valia para o
diagnostico tanto da DII quanto do LA, sendo a principal alteragdo de
ambas as doengas o espessamento da parede gastrica e/ou intestinal,
podendo ou ndo ter uma perda da estratificagdo normal® (Fig. 2 e 3).
Apesar de ser mais comumente associado a essas doengas, esse
espessamento pode ser causado por outras patologias, como enterite
eosinofilica, obstrugdo por corpo estranho, infec¢do parasitaria ou reagao
de hipersensibilidade alimentar, além de estar associado com
pos-operatorio de cirurgias do trato digestivo’. Além do espessamento,
podemos notar uma redugdo da ecogenicidade da parede intestinal®.



Duodeno

GATO
1 Distance 0.37cm

Figura 2: Segmento de duodeno com espessura aumentada
(aproximadamente 0,37 cm) e manutengao das camadas parietais (Fonte:
Meédica Veterinaria Izabela Patricio de Souza).

Jungéo ileoc.

(b)

Figura 3: Segmento de ileo (a) e jungdo ileocdlica (b) com espessuras

aumentadas (aproximadamente 0,34 cm e 0,37 cm, respectivamente) e

manutengdo das camadas parietais (Fonte: Médica Veterinaria Izabela
Patricio de Souza).

Como mencionado, alteragdes intestinais podem ter o envolvimento do
figado e sistemas biliar e pancreatico, sendo que as apresentagdes
sonograficas podem ser variadas. O pancreas e o figado podem ter
alteracdes de ecogenicidade, bem como a presenca de nddulos ou
massas’. A triade felina é descrita como pancreatite, colangite e DII
simultaneas, embora a etiopatogenia dessa afeccdo ainda ndo esteja
esclarecida, bem como qual doenga desencadeia as demais. No entanto,
sabe-se que existe uma intima relagdo desses trés processos nos felinos®.

A alteragdo dos linfonodos abdominais pode ser vista por meio de um
aumento de volume e/ou redugdo da ecogenicidade, bem como reagdo
tecidual adjacente® (Fig. 4 e 5). Como demais causas para esses achados
ultrassonograficos em linfonodos, podemos citar doengas infecciosas,
necrose ¢ hemorragias’.

Linfonodo Jejunal

GATO
1 Distance3.61cm
2 Distance1.07cm

Figura 4: Linfonodo jejunal aumentado de volume, com parénquima
hipoecogénico e homogéneo com margens regulares e tecido adjacente
discretamente hiperecogénico (Fonte: Médica Veterinaria Izabela Patricio
de Souza).

Linfonodo Gast.

Figura 4: Linfonodo gastrico aumentado de volume, com parénquima
ecogénico e homogéneo com margens regulares e tecido adjacente
discretamente hiperecogénico (Fonte: Médica Veterinaria Izabela Patricio
de Souza).

CONSIDERACOES FINAIS

O LA e a DII sdo as doengas gastrointestinais com maior prevaléncia em
felinos, no entanto, apresentam sinais muito inespecificos, tanto
clinicamente, quanto em exames complementares">>*. E imprescindivel,
portanto, descartar doengas metabolicas e inflamatorias, endocrinopatias,
infecgdes parasitarias, bacterianas ou virais antes de realizar exames mais
invasivos?. Ressalta-se a importancia de se reconhecer os aspectos
ultrassonograficos que compdem as enfermidades a fim de melhor
direcionar o correto diagnostico e tratamento dos pacientes.
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